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El objetivo del estudio fue determinar el cuidado de la  enfermera para 
fortalecer el rol materno en usuarias del Servicio de Neonatología 
Hospital Daniel Alcides Carrión 2017. Metodología. Estudio cuantitativo, 
descriptivo, no experimental. La técnica empleada fue la observación y 
el instrumento una lista de chequeo. La muestra estuvo constituida por 
30 enfermeras del Servicio de Neonatología. Resultados. La enfermera 
brinda cuidados adecuados para fortalecer el rol materno; así en la 
dimensión afectiva y educativa se obtuvo que el 69% de las enfermeras 
de estudio brinda cuidados adecuados, en tanto que el 31% no 
adecuado; en relación a la dimensión física el 90% adecuado  e 
inadecuado el 10%. Conclusiones. Los cuidados que brinda la 
enfermera en la dimensión afectiva para fortalecer el rol materno son 
adecuados, el cuidado afectivo como acaricia al bebe  y control 
emocional son los cuidados que con  mayor frecuencia realizan, 
asimismo los cuidados para privilegiar  la lactancia materna, el cuidado 
del cordón umbilical y el cuidado educativo para el reconocimiento de 
los signos de alarma. 
 
 















The objective of the study was to determine the care of the nurse to 
strengthen the maternal role in users of the service of Neonatology 
Hospital Daniel Alcides Carrion 2017. Methodology. Quantitative, 
descriptive, non-experimental study. The technique used was 
observation and the instrument a checklist. The sample consisted of 30 
nurses from the Neonatology Service. Results. The nurse provides 
adequate care to strengthen the maternal role; so in the affective and 
educational dimension it was obtained that 69% of the study nurses 
provide adequate care, while 31% is not adequate; in relation to the 
physical dimension 90% adequate and inadequate 10%. Conclusions. 
The care provided by the nurse in the affective dimension to strengthen 
the maternal role are adequate, affective care such as caressing the 
baby and emotional management are the most frequently cared for 
care, as well as caring for breastfeeding, cord care umbilical and 
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1.1 Realidad problemática 
 
Los seres humanos desde el nacimiento requieren de cuidados básicos 
para su sobrevivencia por su incapacidad de sobrevivir solos. 
Inmediatamente al nacimiento del niño en el establecimiento de salud, 
es la enfermera la responsable de proveer cuidados propiciando el 
acercamiento inmediato de la madre con su hijo con lo cual favorece el 
inicio de la relación madre-bebé. Sin embargo muchas madres algunas 
veces no están preparadas para asumir ese rol materno y requiere ser 
instruidas. Es entonces  la enfermera inicia esos cuidados básicos de 
aproximación de manera que se establezca  esa relación íntima del 
vínculo como base de la relación próxima y constante madre- hijo, pues 
será la madre quien velará por la integridad del hijo hacia adelante. 
 
Al respecto Bowlby, el investigador de la teoría del vínculo madre e 
hijo, refiere que los lazos fuertes entre la madre y el hijo ayudarán 
también a establecer hacia el futuro vínculos fuertes, selectivos y 
duraderos con los otros individuos, pero cuando surgen situaciones o 
amenazas que alteran estos vínculos, puede ocasionarse problemas 
emocionales psicopatológicos, sobre todo los asociados a los de 
vínculos entre madres e hijo.2 
 
Se considera que el nacimiento de un hijo repercute positivamente o 
negativamente en la madre, muchos  son los factores que pueden 
influir en este resultado, especialmente en mujeres que por primera 
vez, son madres e inclusive en quienes ya lo son y es la enfermera 
quien a través de su cuidado amplía  y ánima a la madre y al padre a 
ser conscientes de los procesos que están viviendo y participen con 
conocimiento de forma protagónica y responsable en el cuidado del 




Se considera que cuando una madre brinda cuidados necesarios en 
afecto, está garantizando la supervivencia y la evolución filogenética 
que favorecerá el potencial del niño al establecer y mantener un 
contacto precoz. Es mediante la  expresividad emocional y  facial de la 
madre que el bebé va sintiendo ese intercambio de  emociones y 
gestos que se manifiesta en el cuidado el cual resulta constitutivo del 
vínculo mutuo de madre e hijo.3 
 
Diversos estudios refieren  que la  madre cada vez es muy precoz en el 
desempeño del rol materno. Así en los países de Latino América, 
muchas  mujeres  llegan a la maternidad casi sin preparación, ni 
información sobre este periodo creyendo que es algo “natural” en la 
mujer y que se debe esperar automáticamente; lo que ocasiona una 
serie de problemas y conflictos a nivel bio - psicosocial . Es algo muy 
común el inicio de la maternidad desde muy jóvenes, sin embargo esta 
situación puede  implicar riegos para la salud de la mujer, así como 
para el bebé. Muchas  de ellas, al ser adolescentes no logran entender 
el verdadero sentido de su rol tal como lo señalan Inmaculada M y 
Tous M. 2 
 
Sobre el fortalecimiento del rol materno Tobío C, (2012) sostiene que 
cuidar requiere de un aprendizaje constante que las generaciones de 
mujeres se han ido transmitiendo de manera informal o formal, siendo 
actualmente estos cuidados más exigentes especialmente cuando los 
hijos son más vulnerables.1 
 
Por ello la formación que la enfermera brinde a la madre es esencial 
para un cuidado adecuado del bebe, especialmente se necesita que la 
madre reconozca la importancia de rol en el cuidado del hijo que 
permita crear un vínculo próximo que la madre viene desarrollando en 







1.2 Trabajos previos 
 
Según Chinchay T (2016) en la investigación rol de la madre y el 
conocimiento sobre los cuidados básicos cuyo objetivo Determinar la 
relación entre el nivel de conocimiento y las conductas de cuidados 
básicos del bebe, usuarias del Hospital Regional de Huánuco,  estudio 
de tipo relacional prospectivo, transversal, analítico, de diseño no 
experimental, población muestral de 76 madres el resultado fue nivel 
de conocimiento cuidado del bebe un 57,9% una conducta frente al 
cuidado del recién nacido fue adecuada en un 93,4% . Concluyeron 
que el conocimiento de nivel medio tiene relación con las actitudes 
positivas frente al cuidado básico del bebe por la madres jóvenes. Ello 
amerita la intervención de enfermera esto permite fortalecer las 
prácticas de cuidado del recién nacido para fortalecer rol materno.4 
 
Alvarado L,  Guarín L y Cañón W (2011) desarrollaron una 
investigación que se centra en el papel maternal y el cuidado de 
enfermería basado en la filosofía de Ramona Mercer abarca una serie 
de factores maternos como edad, condición de salud, relación en el 
núcleo y características del lactante. Además la madre percibe los 
acontecimientos vividos que influirán al momento de llevar los 
cuidados a su hijo con características innatas de su personalidad. 
Cuando la madre logra el apego de su hijo, adquiere experiencia en su 
cuidado y experimenta la alegría y la gratificación de su papel. Se 
analiza a usuarias con 30 años de edad, encuentran que son diversas 
las actividades que desarrolla la enfermera para lograr cada vez un 
mejor apego entre la madre y el niño estos cuidados son dados de 
manera integral.5 
 
La aplicación de esta teoría a la práctica asistencial sirve de  marco 
para la valoración, planificación, implantación y evaluación del cuidado 
del binomio madre – hijo, ayudando a simplificar un proceso muy 
complejo y facilitando su comprensión para la aplicación del mismo en 
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la práctica concluye que la madre logra el apego en su formación 
adquisición de experiencias y satisfacción en su rol. 5 
 
Jiménez E y Sosa A (2014) desarrollaron una investigación que tuvo 
como objetivo: describir la educación que brindan la enfermera a las 
madres primerizas; cuyo objeto de estudio fue la educación brindada 
por las enfermeras. El marco teórico fue respaldado por la teorista  
Ramona Mercer. Es una investigación cualitativa con diseño de estudio 
de caso, los sujetos de estudio fueron siete madres primerizas con 
hijos pre termino que concurrieron al servicio de Neonatología  para la 
recolección de datos se utilizó la entrevista. 6 
 
Del análisis de contenido se obtuvo tres categorías, el vínculo afectivo 
madre-hijo a través de la lactancia materna, mamá canguro y 
estimulación temprana, educando sobre los cuidados primordiales para 
el recién nacido: higiene, vestimenta y abrigo; buscando la 
trascendencia espiritual del recién nacido: bautizo. Concluyendo, que la 
educación impartida por las enfermeras fue de vital importancia, 
permitiendo satisfacer las necesidades básicas del bebe: alimentación, 
higiene, vestimenta, abrigo, mamá canguro y estimulación temprana, 
logrando muchas veces un avance positivo. Asimismo permite una 
mejor conexión  en la intervención del cuidado de la madre - hijo quien 
guiara la  forma de cuidar y mantener los cuidados necesarios  en el 
desarrollo de su hijo.6 
 
Moreno .M, Chaparro. P, Pérez .Z y Fonseca. D (2015) desarrollaron 
una investigación con  el objetivo de dar a conocer el alcance que tiene 
la aplicación de una estrategia de cuidado de enfermería que promueve  
el cuidado integral en  la adolescente gestante en la activación del rol 
materno durante el control prenatal. Esto resulta de las acciones de 
enfermería que fueron analizadas  a la ley de la teoría de Ramona 
Mercer y como muestra que la adopción e implementación de la 
estrategia Institucional del centro de apoyo y cuidado para 
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adolescentes gestantes “Creciendo Juntos”, que promueva el cuidado 
integral y permita la activación del rol materno durante el control 
prenatal. Concluyendo que la estrategia es válida para la visibilidad del 
cuidado sustentado en una teoría de enfermería, al dar respuesta a las 
necesidades humanas.7 
 
Pero ¿qué es cuidado de enfermería?, en este sentido hay diferentes 
definiciones.  Cuidar es una actividad humana que se define como una 
relación y un proceso cuyo objetivo va más allá de la enfermedad. 
Enfermería considera el cuidado como la esencia de la disciplina que 
introduce no solo al receptor, sino también a la enfermera como 
transmisora de él.9 
 
Para Watson. J (.2012) el cuidado es un proceso entre dos personas 
con una dimensión propia y personal, en el que se involucran los 
valores, conocimientos, voluntad, y compromisos en la acción del 
cuidado de la enfermera un concepto de idea moral como la 
preservación de la dignidad humana e intenta comprender desde una 
perspectiva, teniendo en cuenta que el cuidado es decir dos conceptos 
básicos, estos son:” Transpersonal”, este primer concepto va más allá 
del propio ego. Esto  permite alcanzar conexiones espirituales más 
profundas en la promoción de la comodidad y la curación del paciente.9   
 
En cuanto el segundo concepto que une el “Cuidado transpersonal” 
intenta conectarse y abrazar el espíritu o el alma de los demás a través 
de los procesos de cuidados, de tratamientos y estar en relación 
auténtica, en el momento indicado del cuidado.9 
 
En relación al vínculo afectivo madre –hijo, según Bowlby, lo considera 
esencial  para estado mental del bebe; así  el calor, la intimidad y la 
relación constante del vínculo  con la madre, produce en ambos una 
satisfacción y goce. La relación del recién nacido con su madre es el 
nexo más importante que tiene lugar durante la primera infancia. Es la 
madre quien lo alimenta y lo limpia, la que le abriga y le presta las 
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atenciones que constituyen la respuesta frente a sus primeras 
necesidades de bienestar.10 
 
Para Bowlby (2002) la ausencia de esa relación materno-filial es lo que  
él, llama privación materna, término muy amplio que comprende varias 
situaciones. Se considera que un recién nacido sufre esta privación 
cuando vive en el mismo hogar de su madre y ésta es incapaz de 
proporcionarle el cuidado amoroso que necesita o cuando por cualquier 
motivo se separa de su madre, como sucede en algunos casos de 
adopción si la madre sustituta es inadecuada.11 
 
Referente  al rol materno Rubín (1984) fue quien introduce el concepto 
rol materno,  como un complejo de proceso cognitivo y social que es 
aprendido de manera  recíproca e interactivamente y cuyo fin es el 
vínculo  madre e hijo y la identificación de ésta con el rol maternal, de 
tal modo que logre verse en éste y sentirse cómoda con él.12 
 
Otra teórica que también aporta al desarrollo del concepto, es  Ramona 
Mercer (2014) quien toma lo propuesto por Bronfrenbrenner y Rubin, y 
desarrolla su enfoque de la maternidad, considerando la adopción del 
rol materno es como un proceso interactivo y evolutivo, en el cual la 
madre se va sintiendo vinculada a su hijo, adquiriendo competencias 
en la realización de los cuidados asociados a su papel como madre y 
experimentando un placer y gratificación dentro del mismo el rol 
materno es un papel que la madre adopta de forma dinámica, tal como 
lo propone Mercer  en su teoría de la adopción del rol materno,  que se 
utiliza como base principal en la presente investigación.12 
 
Para Mercer, la adopción el rol  materno es un punto muy importante 
en el  cuidado de enfermería del binomio madre-hijo la que deriva en 
las necesidades de los profesionales de enfermería deben considerar 
en el entorno familiar, en la escuela, en el trabajo, en la iglesia y en 
otras entidades de la comunidad como elementos importantes en la 




Entendido este rol materno como un proceso interactivo y evolutivo que 
se produce durante cierto periodo de tiempo, en el cual la madre 
involucra una transformación dinámica y una evolución de la persona-
mujer en comparación de lo que implica que el por el rol maternal se va 
sintiendo vinculada a su hijo, le ayuda a adquirir competencia en la 
realización de los cuidados asociados a su rol y experimenta placer y 
gratificación dentro del mismo igualmente hay desplazamiento hacia el 
estado personal en el cual la madre experimenta una sensación de 
armonía, intimidad y competencia constituyendo el punto final de la 
adopción del rol maternal, es decir la identidad materna.12 
 
 El modelo de la adopción de Mercer toma en cuenta el concepto 
sistémico de Bronfenbrenner sobre los círculos concéntricos en micro 
sistema es el entorno donde ocurre la adopción del rol materno, 
situación ideal que la enfermera utiliza para fomentar la participación e 
interacción para una relación más próxima de la mama e hijo y la 
familia, en esta nueva etapa como madre y el proceso de su rol 
maternal , en cuanto al meso sistema, la enfermera se encarga que la 
madre interactúa con su hijo al momento del cuidado que debe ser un 
cuidado diario lo cual permitirá el desarrollo del rol maternal en base al 
rol  que se  tiene con el  hijo .13 
 
El macro sistema, según Bronfenbrenner alude a la parte política social 
y cultural, en la cual las leyes indican la prioridad sanitaria sobre el 
cuidado de la madre y el niño. Aquí la enfermera tiene como prioridad 
educar a la madre sobre la importancia de cada cuidado que va a 
realizar al bebe lo cual llevaría a cumplir la adopción del rol maternal 
con acciones para satisfacer las prioridades actuales de la salud en la 
madre e hijo13 
 
Así mismo, la enfermera tiene rol educador que es el proceso de 
enseñanza y aprendizaje, es el profesional de enfermería  quien evalúa 
las necesidades de aprendizaje, planea y pone en marcha los métodos 
8 
 
de enseñanza para satisfacer esas necesidades evaluando la eficacia 
de la enseñanza para garantizar el cuidado y fortalecer  el rol.14 
 
Para ello  es fundamental como profesionales del cuidado se planifique  
en el inicio de la vida, el proceso del restablecimiento en el vínculo, 
propone las conductas de afecto y la consolidación de roles, dado que 
son ellas las tendrían un contacto precoz y estrecho con las vivencias 
de la familia, pudiendo hacer de cada situación una instancia de 
aprendizaje.14 
 
De acuerdo  Mercer, el rol materno es algo que debe aprender la 
madre y va a depender de su medio social, familiar, cultural; es por ello 
que la educación de la enfermera que se brinda en el entorno es 
fundamental para fortalecer su rol   en que la madre participa en los 
procesos de aprendizaje en forma activa.12 
 
En el periodo de hospitalización, corresponde a la enfermera fomentar 
la pronta respuesta de la madre según  a las manifestaciones del 
recién nacido como un requerimiento de apego, esto le genera la 
sensación de seguridad en relación a la satisfacción de sus 
necesidades.15 
 
La enfermera en su desempeño profesional  brinda el cuidado  madre e 
hijo al educarla y orientarla para fortalecer el vínculo en donde, la 
acción de educar y explicar a la madre lo demuestra en acciones en su 
nuevo rol desde el momento del amamantamiento, al realizar contacto 
piel a piel, incentivara acariciar, cargar, mirar, hablar al bebe también 
es  participar en el cuidado físico, en  la alimentación .15 
 
Otras acciones de cuidado similar son el  mantenimiento de la higiene y 
baño, el cuidado del cordón umbilical permita en todo acercamiento 
fortalezca el vínculo madre e hijo, además la educa a reconocer los 
signos de alarma en él bebe, destaca la importancia de la lactancia  
materna exclusiva, así como la estimulación temprana que puede 
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realizar en el hogar y asistir al control de crecimiento y desarrollo en 
beneficio al hijo. 15 
 
Así mismo la enfermera fomentara en los padres la observación y el 
contacto visual en los momentos del contacto físico en brazos, 
incluyendo una comunicación de afecto progresivamente estímulos 
auditivos con el arrullo y el habla, es una de las acciones prioritarias de 
enfermería para el cuidado del vínculo.15 
 
A través del contacto físico mediante la alimentación permite un vínculo 
más profundo, es la lactancia materna la estimulación más idónea y es 
un mecanismo importante en la formación de esta la relación de 
confianza madre e hijo y seguridad a protección, por lo tanto, La 
educación que brinda la enfermera permite  realizar la técnica correcta 
de cómo coger el pezón  y dar una lactancia eficaz al bebe.15 
 
 De otro lado, la Organización Mundial de la Salud (OMS), promueve la 
lactancia como el primer alimento para el comienzo de la vida del bebe, 
la enfermera brinda la información acerca de la importancia de la leche 
materna que proporciona al bebe  en su protección inmunológica y 
nutrientes esenciales para el desarrollo cerebral. Antecediendo los 
beneficios válidos para todos los niños, tanto si nacen en países de 
altos o de bajos ingresos.15 
 
Para facilitar la comodidad de la madre es necesario que la madre 
tenga información necesaria del momento oportuno en que deberá 
iniciar con la lactancia, por ello la enfermera facilitara la información 
pertinente para desarrollar en el niño la capacidad de ingerir, absorber 
y metabolizar alimentos por ello que es importante, se le enseñará a 
reconocer los cambios en los patrones de excreción de los recién 
nacidos. Tomándose en consideración, con la técnica de la lactancia 
materna.15     
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La enfermera también en su rol de educadora sobre  los hábitos de 
eliminación, le dará como primera información  como son las 
características de la deposición del lactante, compuesta por líquido 
amniótico y sus constituyentes, secreciones intestinales, células 
mucosas-intestinales y, a veces, sangre (sangre materna ingerida o 
sangrado menor de los vasos del tracto digestivo). La enfermera 
explica y ayuda a que la madre conozca y diferencie las características   
de las deposiciones  que elimina él bebe.16 
 
Pues por las características propias del sistema digestivo en los recién 
nacidos, estos suelen tener deposiciones mientras se alimentan o 
inmediatamente después de hacerlo. También tener encuentra ante  el 
cambio del pañal y la limpieza del cordón umbilical, se realiza luego de 
la alimentación, hay posibilidades de que el recién nacido regurgite. La 
enfermera explica y prepara a los papas  para que ante un posible  
evento no se alarmen, alentándolos a que movilicen al bebé en forma 
lenta y lateralicen la cabeza del niño en caso de vómito.17 
  
Otro rol importante también, es lo referente a la limpieza de los 
genitales, la orientación se centrara en la forma correcta de hacer la 
misma así como el cuidado de la piel; es trascendental enseñar  la 
higiene por arrastre. Resaltar a los padres que en el caso de las niñas, 
se realiza la limpieza genital de arriba hacia abajo evita la 
contaminación de la vagina y la uretra con gérmenes del tracto 
intestinal en el caso de los varones el cuidado de la higiene sin 
movilizar el prepucio pero limpiando cuidadosamente la zona del meato 
uretral .La enfermera explica cómo colocar y evitar ajustar en exceso el 
pañal  para no  comprimir el abdomen y  dejar fuera el muñón umbilical 
para  no infectar el cordón umbilical con la micción o deposiciones del 
bebe.17  
 
También la enfermera propicia en el cuidado permanente de la higiene 
habitual del cordón umbilical al explicar a la madre de lo importante 
para evitar que se infecte, que no genere  dolor en el recién nacido 
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porque es tejido sin terminaciones nerviosas y el malestar del bebé 
durante el procedimiento se relaciona con el contacto del líquido frío en 
la piel circundante.19 
 
Es importante fraccionar suavemente del muñón para que en la base la 
piel se separe del mismo y permita la correcta limpieza de las 
secreciones y la humedad que puedan enrojecer la piel alrededor del 
ombligo .18 Una Revisión de la Base Cochrane de 2008, refiere que el 
baño del recién nacido, no perjudica la normal involución del tejido del 
muñón umbilical si se procede al secado cuidadoso luego del mismo ni 
predispone a infecciones si se lleva a cabo con medidas de higiene 
adecuadas.19 
 
La enfermera educa y demuestra a la madre el cuidado con las  áreas 
del cuerpo lo que debe saber respecto a la limpieza de su bebe 
especialmente propensa a presentar erupciones cutáneas por 
regurgitación del alimentación, evitando  la humedad  en el cuerpo  del 
bebe, enseña como secar las zonas del cuerpo, para evitar así 
acúmulo de humedad, para no  facilitaría irritación de la piel en el 
cuerpo del bebe  .20  
 
En cuanto al fortalecimiento del vínculo, se considera que el momento 
de la lactancia materna exclusiva, es la oportunidad para establecer 
dicha relación. La enfermera brinda a la madre la información acerca 
de la lactancia materna, sobre  6 nutrientes e importantes acerca 
lactancia  y sus ventajas, en él bebe para su mejor estado nutricional, 
mayor protección inmunológica, menor riesgo de sensibilización 
alérgica; menor morbi-mortalidad infantil.20 
 
Aquí es donde la enfermera educa  como debe ubicar y cargar al bebe  
como sostener la cabeza, el cuerpo para una buena posición del 
alimentación y la forma como debe sostener  el pezón  para que pueda 
succionar mejor y alimentar de manera correcta al bebe y que la 
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posición de los labios del bebe se encuentre adherido de manera 
correcta para no generar una  
Lactancia ineficaz   por la cual no se alimentaria de manera correcta y 
solo generaría  una succión de aire por la cual tendría mayor gases con 
un abdomen a valonado .21 
 
También fomenta en los padres la práctica de la estimulación que 
deberán continuar en el hogar se debe cuidar a que el niño  avance en 
su desarrollo de acorde con su etapa de vida, las cuales son marcadas 
en forma natural y forzar a hacer actividades en la que no tenga la 
suficiente madurez cerebral. Stein en 2012 establece que la 
estimulación temprana se basa en las repeticiones de los bits o 
unidades de información.23 
 
 El paso que se debe seguir para estimular a un niño es hacer los 
ejercicios o estímulos varias veces, estas repeticiones ayudan a que 
desarrolle la habilidad mental y destrezas que lo ayudan a estimularse 
por medio del juego libre u otras actividades.23  
 
Otro aspecto relevante que la enfermera desarrolla en los padres es 
orientación como cuidadores primarios que necesitan identificar los 
signos de alarma en él bebe para resolver oportunamente situaciones 
emergentes o hacerlo en forma que los padres deben conocer , 
observar y vigilar en su hijo recién nacido.19 
 
a. La enfermera le explica a la madre sobre los signos de alarma  que 
puede presentar el bebe en cuanto a los vómitos, entre otras 
molestias gástricas  reconoce o identifica los motivos pueden ser 
diversos como infecciones; así como tomar el biberón demasiado 
rápido engullendo aire junto con la leche, o por tomarlo cuando el 





b. La enfermera le explica a los padres sobre el estado de reposo 
absoluto del bebe durante ciertos períodos de tiempo. Somnolencia 
profunda y prolongada, al que constituye a varias enfermedades 
como infecciosas o  por otros complicaciones que estén 
desarrollando por un mal cuidado.22 
 
c. Otros signos de alarma que la madre debe conocer en cuanto a la 
variación en la temperatura considerándose los valores normales 
36.5º-37,5ºC y no normales lo cual la madre debe identificar estas  
características como el llanto débil,  menos activo, respiración 
superficial y lenta, respiración rápida, piel caliente y seca.22  
 
d. El aumento de la respiración sea en reposo presenta agitación o 
disminución  en el una respiración muy acelerada y jadeante, 
acompañada de tos y fiebre, casi siempre es un síntoma de una 
afección bronquial o de otro índole La enfermera explica  el tono de 
la piel anormal que debe de observar en su bebe .22  
 
e. En cuanto   la enfermera indica a la madre  de los signos de alarma 
en las deposiciones  sueltas, liquidas y fétidas.18  
 
Por otro lado el estreñimiento durante su tiempo no elimina y 
cuando son duras y escasas; las cuales no hay una estimulación  
hacia la evacuación de estas.22 
 
f. El signo de alarma que la enfermera le explica a la madre es acerca  
del bebe cuando llora de forma prolongada e inexplicable, pueden 
ser diversas las razones  pero de gran importancia en tener en 
cuenta este signo en el bebé.22  
 
g. La enfermera indica que  otro signo de alarma que debe reconocer 
mediante las características que presenta el bebe en cuerpo, cuales 
suelen ser períodos de movimientos  anormales. 22 
 
La  presencia de algunos  de estos síntomas contesta la condición 




En suma toda ocasión es una oportunidad que la enfermera en su 
diario desempeño aprovecha para fomentar el rol materno, no solo  en 
la madre cuidadora natural sino también en el padre y familia. 
 
1.4 Formulación del problema  
 
 
¿Cuáles son los cuidados que la enfermera brinda para fortalecer el 
Rol materno en usuarias del Servicio de Neonatología Hospital Daniel 
Alcides Carrión 2017? 
 
1.5 Justificación del estudio 
 
La presente investigación se justifica porque pretende identificar los 
cuidados de la enfermera para fortalecer el rol materno y dejar 
conocimientos para próximas investigaciones relacionados al tema , ya 
que en la búsqueda de información actualizada no se disponen de 
muchos estudios sobre el tema, hay que recordar que la enfermera es 
pieza fundamental para un vínculo próximo madre - hijo durante el 
nacimiento del recién nacido y los cuidados que debe realizar la madre 
, ya que recibe conocimientos  por parte del profesional de enfermería 
que  permite responder  los cuidados del recién nacido, el contacto 
madre hijo por la cual proporciona estimulación y satisfacción afectiva 
donde la enfermera cumple una función de protección, educación y 
orientación también implementa  estrategias dirigidas a mejorar la 
calidad de vida de la madre y del recién nacido , creando las 
condiciones necesarias de salud mediante estrategias de enseñanza y 
aprendizaje en el fortalecimiento  del rol materno . 
 
Además el estudio intenta servir como un marco de referencia para 
futuras investigaciones interesados en reforzar los cuidos que la 
enfermera realiza para fortalecer el rol materno mediante un 
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instrumento observacional innovador que divide tres dimensiones 
importantes en el cuidado de la enfermera en el rol materno. Por ello 
mediante esta investigación se desea identificar el cuidado de la 
enfermera para fortalecer el rol materno en usuarias del servicio de 
neonatología .Ya que es un riesgo que la madre no tenga como base el 
cuidado del recién nacido provocando una alteración de la salud futura, 
cuya educación que genere la enfermera implica en el desarrollo del rol 
y del cuidado hacia él recién nacido. 
  
Por otro lado esta investigación puede servir de base para diseñar 
soluciones destinadas a mejorar el cuidado que la enfermera brinde 
para fortalecer el rol en la maternidad. Finalmente recordemos que son 
diversas las causas que repercute en forma positiva o negativa el 
vínculo madre  - hijo, afectando la  salud de ambos.  En esta 
investigación se contó con los recursos humanos para asistir al hospital 






 Determinar los cuidados que la enfermera brinda para fortalecer el rol 
materno en usuarias del  Servicio de Neonatología Hospital Daniel 
Alcides Carrión 2017. 
 
Objetivo Especifico 
 Identificar los cuidados que la enfermera brinda para fortalecer el rol 
materno en usuarias del Servicio de Neonatología en las dimensiones: 











2.1 Diseño de investigación 
 
Tipo de estudio 
Según la intervención del investigador el estudio es de tipo cuantitativo 
,observacional, ya que no se manipula la variable y el investigador solo 
considera los fenómenos tal como se presentan en este caso y las 
pruebas estadísticas solo describe y están sujetas a comprobaciones 
de validez y fiabilidad.  
De acuerdo a la planificación de la medición de la variable el estudio 
fue de tipo transversal, ya que pertenece al tiempo futuro. 
 
La recolección de datos se realizó a través de una fuente primaria en 
el estudio de  tipo transversal, ya que se aplicó en un solo momento y 
se mide solo una vez. El tiempo empleado para tal fin duró varios días 
e inclusive  semanas considerando que la enfermera trabaja de 
manera rotativa en ese servicio.  
 
Según el número de variables el estudio es descriptivo porque estudia 
una sola variable, por lo que se considera univariado ya que 
comprende la descripción, registro, análisis e interpretación de la 
naturaleza actual y la composición o procesos de los fenómenos, 
describiendo como es el cuidado de la enfermera para fortalecer  el rol 
materno en la madre usuaria del servicio de neonatología  hospital 
Daniel Alcides Carrión. 
 
 
2.2 Variable  Operacionalizacion 
 
Variable 1: Cuidado de la  enfermera para fortalecer el  
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Rol materno en la madre usuaria del Servicio de Neonatología.
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2.3 Población y Muestra 
 
 
La población estuvo constituida por 30 enfermeras que laboran en el 
Servicio de Neonatología Hospital Daniel Alcides Carrión.   
 
Criterios de inclusión:  
Enfermeras que  da un cuidado en el Servicio de Neonatología. 
Enfermeras que participan en la investigación. 
 
Criterios de Exclusión:  
Enfermeras que no tengan experiencia laborando en el Servicio de 
Neonatología. 
Enfermeras que están de vacaciones. 
Enfermeras que realizan otros cuidados  no  neonatales. 
 





Se aplicó la técnica de la observación para la  recolección de datos La 
observación duró en promedio 4 horas por  observación al realizar un 
cuidado y su procedimiento, observándose en promedio dos veces a la 
unidad de análisis. 
 
Instrumento:  
Se utilizó una lista de chequeo como instrumento  para la recolección 
de datos, cuidado de la enfermera para fortalecer  el rol materno en la 
madre usuaria del Servicio de Neonatología hospital Daniel Alcides 
Carrión (Anexo Nº 01). 
La listita de chequeo consta de 22 ítems divididos en 3 dimensiones: 
Cuidado afectivo, físico y educativo con alternativas de resultado 






Se utilizó la prueba binomial con un resultado de 89.5 %, en la prueba 
de concordancia de jueces, lo cual demuestra que el instrumento es 
válido.  
En la validación del instrumento participaron 3 profesionales con 
experiencia en el tema de investigación, un  magister en investigación y 
docencia universitaria, una licenciada de enfermería, magister 
Neonatología,  para lo cual sus opiniones, recomendaciones y 
sugerencia contribuyeron a mejorar el instrumento (Anexo Nº 02). 
 
Confiabilidad: 
Para hallar la confiabilidad se utilizó el cálculo de la confiabilidad, 
mediante la prueba del índice KR - 20 de Kuder Richardson – para la 
lista de chequeo  sobre el cuidado de la enfermera el alfa de Cronbach. 
En la cual se obtuvo en el programa especial estadístico SPSS 22 lo 
cual obtuvo como resultado 0,729 de confiabilidad. Se utilizó una 
población con las mismas características de la población de estudio. 
(Anexo Nº 03). 
 
2.5 Métodos de análisis de datos 
 
 
Los datos fueron  sometidos y procesados mediante el programa 
estadístico SPSS 22 y estadística descriptiva como frecuencias y 
porcentajes. De igual forma se utilizó la estadística descriptiva en 
frecuencias, tablas de contingencia para el procesamiento de datos. 









2.6 Aspectos Éticos 
 
En el proceso de la investigación, se reserva  la protección de la 
integridad del participante  con el fin de cerciorar que las funciones  de 
la enfermera cumpla con los objetivos  de la investigación .Se toma en 
cuenta los principios de benevolencia o no-maleficencia y Autonomía. 
 
Se pide la autorización por cada servicio que se desea intervenir para 
la investigación se explica el objetivo del trabajo a realizar en el 
servicio, la  confiabilidad y la reserva de la identidad del participante, de 
























Cuidado de la  enfermera para fortalecer el rol materno en usuarias del 
Servicio de Neonatología Hospital Daniel Alcides Carrión 2017. 
 
 
Fuente: Elaboración propia 
 
Interpretación: 
Los cuidados que la enfermera brinda para fortalecer el rol materno son 

































Cuidado de la  enfermera para fortalecer el rol materno en usuarias del 








El cuidado de la enfermera para fortalecer el rol materno en usuarias del 
Servicio de Neonatología según dimensión física es adecuado  con un 90%, el 
cuidado adecuado mientras que el cuidado afectivo y educativo es adecuado 































Cuidado afectivo de la enfermera para fortalecer el rol materno en 








Se observa que la enfermera en cuanto a los cuidados afectivos son 
adecuados al acariciar al bebe y demostrar control emocional (70% y 60% 
respectivamente) mientras que inadecuados calmar al bebe, e incentivar a la 




































Cuidado físico de la enfermera para fortalecer el rol materno en usuarias 









Los cuidados físicos son adecuados Técnica para dar de lactar (observa y 
demuestra la técnica de lactancia materna) 90%, limpieza del cordón umbilical 
con un 60%, y limpieza de los genitales un 54%,  inadecuados no realiza los 
masajes corporales en 80% o acudir de manera inmediata ante necesidades 





































Cuidado educativo de la enfermera para fortalecer el rol materno en 
usuarias según dimensiones del Servicio de Neonatología Hospital Daniel 








Los cuidados educativos de la enfermera para fortalecer el rol materno son  
adecuados en la enseñanza para reconocer signos de alarma (70%),  lactancia 
materna obtuvo 55% y cuidados inadecuados en promover el control de 
Crecimiento y desarrollo (Cred e inmunización) obtuvo 36% y por ultimo 

































IV.  Discusión  
 
La enfermera es la profesional más cercana para brindar el cuidado 
que permita fortalecer el rol en la madre en las cuales presentan tres 
dimensiones importantes para fortalecer el rol en la madre.  
 
El resultado que se obtuvo fue que la mayoría de cuidados  que la 
enfermera brinda para fortalecer el rol materno en usuarias del Servicio 
de Neonatología del Hospital Daniel Alcides Carrión 2017, son 
adecuados en un 69% e inadecuados en un 31%, esto significa que la 
enfermera muestra preocupación en que la madre desarrollo su rol 
materno efectivo, al respecto Mercer sostiene que para   fortalecer es 
importante considerar además a todo el contexto familiar, por ello la 
enfermera no solo debe educar a la madre sino también al padre, así lo 
refiere Chinchay (2016) quien recomienda que la enfermera debe 
brindar cuidados que promuevan el rol materno. 
 
En cuanto a los cuidados afectivos, los resultados demuestran que la  
enfermera da cuidados adecuados en un 70% e inadecuados en un 
30%, como lo refiere Moreno y colab. La enfermera acaricia 
afectivamente al bebe en un  70%, tiene control emocional con un 60%, 
en cuanto a los cuidados inadecuados: calmar al  bebe con un 59% e 
incentivar a la madre 65%. 
 
En este hallazgo similar a Alvarado, et al.,  quien se centra en el papel 
maternal y el cuidado de enfermería basado en la filosofía de Ramona 
Mercer abarca varios factores maternales como el tiempo, condición de 
salud, relación en el núcleo y rasgos del bebe que genera un vínculo 
afectivo entre la madre - hijo  mediante los cuidados profesionales de 
enfermería. Cuando la madre logra el apego de su hijo, adquiere 
experiencia en su cuidado y experimenta el agrado y la satisfacción  de 




El cuidado de enfermería en la dimensión cuidado físico, es de vital 
importancia, al permitir compensar las necesidades básicas del bebe: 
alimentación, limpieza, vestimenta, abrigo entre otros 6 El cuidado físico 
la enfermera explica a la madre el cuidado con las  áreas del cuerpo 
que debe saber respecto al cuidado físico  que permiten un mejor rol en 
la madre. 
 
Los cuidados físicos son adecuados técnica  para dar de lactar al bebe 
(observa y demuestra) 90%, limpieza del cordón umbilical con un 60%, 
y limpieza de los genitales un 54%,  inadecuados no realiza los 
masajes corporales en 80% o acudir de manera inmediata ante 
necesidades del bebe en un 60%. 
 
En cuanto el cuidado físico que la enfermera realiza para fortalecer el 
rol materno es  adecuado La técnica para dar de lactar al bebe observa 
y lo demuestra en el momento que lo requiere 90%, en la curación del 
cordón umbilical con un 60% mientras que inadecuado un 40% la 
limpieza de los genitales. Son cuidados inadecuados en un 80% no 
realizar masajes corporales al bebe o acudir de manera inmediata ante 
alguna necesidad del bebe. De acuerdo al estudio de Chinchay  en su 
investigación sobre la necesidad básica del recién nacido requiere  en 
los cuidados físicos y primordiales teniendo en cuenta  sobre el 
conocimiento de los cuidados básicos adecuado del rol de la madre en 
el cuidado del bebe  desde su practicas adecuadas del cuidado. 
 
Probablemente la enfermera por la labor recargada en cuanto al 
número de bebes bajo su cuidado haga de estas actividades las realice 
inadecuadamente al no disponer de tiempo suficiente, pues todo bebe 
demanda de tiempo para su cuidado y requieren mayor atención.    
 
El cuidado que mayormente presenta es el cuidado  de la técnica para 
dar de lactar al bebe con un 90%   donde la enfermera observa y guía a 
la madre para alimentar a su hijo otro cuidado es el cuidado del cordón 




En la dimensión educativa  de la enfermera para fortalecer el rol 
materno la enseñanza impartida por las enfermeras fue de vital 
importancia, permitiendo satisfacer las necesidades primordiales del 
bebe: alimentación, higiene, vestimenta, abrigo, mamá canguro y 
estimulación temprana, logrando muchas veces una evolución 
positiva.6 
 
Así la enfermera promueve y estimula la importancia de la lactancia 
materna exclusiva en un 55% por los beneficios que esta representa la 
alimentación del bebe y el desarrollo psicoactivo del niño. Como se 
sabe la lactancia materna exclusiva debe ir hasta los 6 meses, además 
de las ventajas de alimentación a  través de la lactancia materna, la 
madre establece esa relación afectiva que favorecerá el vínculo madre-
hijo. También la enfermera educa  a la madre en el reconocimiento de 
los   signos de alarma con un 70%. Coincidiendo los resultados con lo 
que obtuvo Moreno y colab., en su estudio sostiene que la educación 
es una herramienta que facilita la adopción del rol materno adecuado, 
pues la  madre podrá poner en práctica lo aprendido.  
 
Si es preocupante que la enfermera no aproveche de esos espacios 
para fortalecer la estimulación temprana y asistencia de manera 
permanente a los controles de crecimiento y desarrollo e 
inmunizaciones, que arrojaron resultado negativo de cuidado adecuado  
(69% y 64% respectivamente). A diferencia  de Jiménez, et al.  En  su 
estudio pone énfasis que la educación impartida por las enfermeras es 
de vital importancia, permitiendo satisfacer las necesidades básicas y 
una mejor conexión  del cuidado de la madre - hijo quien guiara la  
forma de cuidar y mantener los cuidados necesarios  en el desarrollo 

















Los cuidados que la enfermera brinda para fortalecer el rol materno son 
mayormente adecuados. 
 
Los cuidados afectivos adecuados que brinda la enfermera para 
fortalecer el rol materno se destaca el acariciar al bebe y control 
emocional. 
 
Los cuidados que realiza la enfermera para fortalecer el rol materno en 
la dimensión física: vigilar la práctica de la lactancia materna exclusiva, 
realizar la limpieza del cordón umbilical y genitales del bebe para evitar 
complicaciones mayores. 
 
Los cuidados que realiza la enfermera para fortalecer el rol materno en 
la dimensión educativa, se relacionan con demostrar a la madre el 
reconocimiento de los signos de alarma y orientar y demostrar la 



























VI. Recomendaciones  
 
 
Es oportuno dar continuidad a las sesiones educativas en los turnos de 
enfermería en el Servicio de Neonatología, ya que  una sesión 
educativa  no basta esto pone  vulnerable a la madre y al rol con su 
bebe. 
 
Implementar una guía de información al paciente para fortalecer las 
dudas que tenga en cuanto a los cuidados del bebe. 
 
Que la institución brinde capacitaciones y actualización para reforzar la 
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Anexo Nº 01 
 
Lista de chequeo 
Soy estudiante de la carrera de Enfermería del IX ciclo  de la Universidad César 
Vallejo esta lista de chequeo tiene como objetivo Determinar el Cuidado de la 
enfermera para fortalecer el rol materno en usuarias del Servicio de Neonatología  
hospital Daniel Alcides Carrión 2017. 
 
Ítems Respuesta 
Cuidado de la enfermera para fortalecer  el rol materno en 
usuarias del Servicio de Neonatología  hospital Daniel 
Alcides Carrión 2017 
SI NO 
AFECTIVO 
  1. La enfermera retroalimenta a la madre cuando acaricia 
afectivamente al bebe. 
2. La enfermera acaricia al bebe e incentiva a la madre 
acariciarlo. 
  
3. La enfermera calma al bebe hablándole.   
4. La enfermera indica la higiene  que la madre  debe tener 
cuando acaricie a su bebe. 
  
5. La enfermera realiza cuidados de apoyo a la madre para el 
control emocional para un vínculo próximo con su bebe. 
  
FÍSICA 
  6. La enfermera demuestra a la madre sobre la técnica para 
dar de lactar al bebe. 
7. La enfermera explica la higiene de los pezones antes y 




8. La enfermera educa a la madre sobre el agarre del pezón  
para una buena succión del bebe. 
  
9. La enfermera brinda cuidado inmediato cuando él bebe lo 
requiere. 
  
10. La enfermera realiza y demuestra a la madre en la 
limpieza de los genitales del bebe. 
  
11. La enfermera explica sobre el lavado de mano antes y 
después de cada cambio de pañal del bebe. 
  
12. La enfermera educa a la madre la importancia de los 
masajes corporales al bebe. 
  
13. La enfermera solicita a la madre su participación en el 
cuidado del cordón umbilical. 
  
14. La enfermera explica la importancia del baño diario del 
bebe. 
  




  16. La enfermera educa la posición del bebe al momento del 
baño en la tina. 
17. La enfermera educa a la madre sobre el tiempo de 
exposición del bebe en el baño diario. 
  
18. La enfermera educa a la madre la importancia de la 
lactancia materna eficaz. 
  
19. La enfermera educa a la madre a no realizar  movimientos 
bruscos que puedan afectar al bebe. 
  
20. La enfermera educa a los padres sobre los signos de 
alarma en el recién nacido (temperatura, respiración, 
alimentación, eliminación, sueño y coloración de la piel). 
  
21. La enfermera explica la importancia de la estimulación 
temprana con ejemplos que pueda realizar en el hogar 
  
22. La enfermera sensibiliza a los padres la importancia de 




Este instrumento fue validado  en el 2016 a fines de noviembre  por tres 
expertos las cuales tenían la especialidad de Mg. Neonatología, Lic. De  
puerperio y Mg. pediatría las cuales brindaron  un aporte basados en la 











Validación del instrumento 
 
Para la medición de la variable se creó las dimensiones  Basada en el 
cuidado de enfermería para fortalecer el rol materno .El instrumento 
paso revisión por 3 jueces un  magister en investigación y docencia 
universitaria, una licenciada de enfermería, magister neonatología (, y 
se validó con su aplicación de 15 licenciadas en el cuidado de la 
enfermera para fortalecer el rol materno en madres usuarias del 



































 Validación   =           Ta      X 100                      N°       Total de acuerdos  x100                             180 x 100:   89.5%  Grado de concordancia entre jueces 
                                            Ta +TD        N° Total de acuerdos + N° total de desacuerdos                 180+21   
jueces juez 1 juez 2 juez 3 
ítems claridad pertenencia pertenencia pertenencia relevancia pertenencia claridad pertenencia relevancia 
1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 
2 1 1 1 0 0 1 0 0 0 
3 1 1 1 0 1 0 1 1 1 
4 1 1 1 1 1 1 0 1 0 
5 1 1 1 1 0 1 1 1 1 
6 1 1 1 1 0 1 1 1 1 
7 1 1 1 1 0 1 1 1 1 
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
10 1 1 1 1 1 1 0 0 0 
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
13 1 1 1 1 1 1 0 0 0 
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
16 1 1 1 1 1 1 0 0 0 
17 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
18 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
19 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
20 1 1 1 1 1 1 1 0 0 
21 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
22 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
total 22 22 22 22 18 21 18 18 17 
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Anexo Nº 03 
 
Confiabilidad del instrumento 
En la fase cuantitativa, se evaluó la consistencia interna de los 
instrumentos de recolección de datos (Lista de Chequeo ) para 
así medir las propiedades métricas (confiabilidad) los cuales 
fueron analizadas usando contrastes estadísticos durante la 
aplicación de una  prueba piloto a 15 enfermeras que 
características a la muestra verdadera, ello con la finalidad de 
elaborar una base de datos, para el cálculo de la confiabilidad, 
mediante la prueba del índice KR - 20 de Kuder Richardson – 
para la lista de chequeo  sobre el cuidado de enfermería el alfa 
de Crombach. En la cual se obtuvo los siguientes resultados. 
93.8 Calculo de la confiabilidad para el variable conocimiento 
por el método de Kr de Richardson: 
 
Análisis de fiabilidad. 
Resumen de procesamiento de 
casos. 
 N % 
Casos Válido 15 93,8 
Excluido 1 6,3 
Total 16 100,0 
La eliminación por lista se basa 













Estadísticas de fiabilidad 




ANEXO Nº 04 
 












¿Cuáles son los 
cuidados de la 
enfermera para 
fortalecer el rol 
materno en usuarias 











Determinar el cuidado de 
la  enfermera para 
fortalecer el rol materno 
en usuarias del Servicio 
de Neonatología Hospital 





Identificar el cuidado 
afectivo de la enfermera 
para fortalecer el rol 
materno. 
Identificar el cuidado 
físico de la enfermera 
Variable 
Independiente:   
Cuidado de la 
enfermería para 
fortalecer el rol 
materno en  
usuarias del 
Servicio de 
Neonatología.   
 




la enfermera para 
promover el rol 
 
 afectivo  










 Cuidado del 
cordón 
Umbilical 
La presente investigación tuvo 
un enfoque tipo observacional, 
ya que no se manipula la 
variable y el investigador solo 
considera los fenómenos tal 
como se presentan en este 
caso y las pruebas 
estadísticas solo describe y 
están sujetas a 
comprobaciones de validez y 
fiabilidad.  
De acuerdo a la planificación 
de la medición de la variable el 
estudio será de tipo 
transversal, ya que pertenece 
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 para fortalecer el rol 
materno 
 
Identificar el cuidado 
educativo de la enfermera 





para fortalecer el 




perdurar la salud 
en la  etapa de 
vida. 
 









 Signos de 
alarma 
 
al tiempo futuro. 
 
La recolección de datos se 
realiza a través de una fuente 
primaria en el estudio  será de 
tipo transversal, ya que el 
instrumento se aplicará en un 
solo momento y se mide solo 
una vez. El tiempo empleado 













































Su teoria se centra  en la transicion de la 
mujer en convertirse en madre , lo que 
implica un cambio amplio en su adopcion 
de su nuevo rol. 
 
Se sentua en los circulos 
concentricos de 
Bronfrenbenner de tres 
sistemas 
Micro sistema  
Meso sistema 
Macro sistema 
Aspectos de la 
teoria de Ramona 
Adopcion del rol 
materno 
Percepcion de la 
experiencia de la 
maternidad 
influencia de la edad 
matrna de manera 
directa o indirecta  en 
la maternidad 
cuidado de 
enfermera 
cuidado afectivo 
cuidado fisico 
educativo 
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